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  چكيده

 چگونـه  کـه  دهي ـگرد مطلـب  نيا به توجه باعث ه مراقبتيارا تيفيک قبال در تعهد و يدرمان ـ يبهداشت نظامهاي در شده جاديا راتييتغ

 کـه  ازآنجـا  .اسـت  رابطه در آنها تيارض سطح با يچه موارد و نمود يراض خود يزندگ تيفيک و شغل از را يپزشک گروهو  توان حرف يم

 ـا .شـوند  آورده حسـاب  بـه  ياجتماع ـ يروان يديتهد آنها يبرا تواند يم آور عوامل استرس نديآ يم حساب به گروه نيا جزو زين ماماها ن ي

 هي ـمارسـتان فاطم يب ييمان و مامـا يزا يها شاغل بخش ياز ماماها يجامعه مورد بررس. باشد يم يليتحل ـ يفينوع مطالعات توص مطالعه از

 ـ  ( هيمارستان آتيب و) خصوصي(ي مارستان بوعلين بيو همچن) دولتي( ابـزار   .انتخـاب شـدند  همـدان  ) مين اجتمـاعي أوابسته بـه سـازمان ت

روش سرشماري كليه ماماهاي شاغل در اين مراكـز مـورد بررسـي     و بابوده ) SF-36(اطلاعات فرم كوتاه بررسي پيامد سلامت  يآور  جمع

اند و بـه نظـر مـي     هاي كيفيت زندگي  ماماهاي شاغل در بخش زايمان وضعيت بهتري داشته در تمامي حيطه ج نشان دادينتا .ار گرفتندقر

هاي اندازه گيري شده حتي از ماماهاي شاغل در بخش اورژانس وضعيت بدتري  كه ماماهاي شاغل در بخش زنان در بسياري از حيطه رسد

تواند باشـد و اسـتفاده از ماماهـا در     مي يت زندگيفيش کيل افزايمتناسب با حرفه آموخته شده از دلا ينيبال يارتهااستفاده از مه .داشتند

  . آنها منجر شود شتريب يتواند به کارآمد مربوطه مي يتخصص يبخشها

  

  ماما، كيفيت زندگي، سلامت جسمي، سلامت رواني :کليدواژه

                                                           
  مشهد، دانشگاه علوم پزشكي مشهد، گروه مامايي: پاسخگو نويسنده ∗

  ۰۵۱۱-۸۵۲۸۵۱۲ :تلفن   

E-mail: k.mirzaii@gmail.com  
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  ٢٨٤

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

  مقدمه

 سـلامت : شـامل  کـه  شـده  ناي ـب طهيح شش يزندگ تيفيک يبرا

 ـ تيوضع ،يجسمان  ،يارتباطـات اجتمـاع   اسـتقلال،  سـطوح  ،يروان

 يرو بـر  يمختلف ـ ابعـاد  .اسـت  يمعنـو  قيعلا و يطيمح ارتباطات

 ياقتصـاد  تيوضـع  شـامل  ابعـاد  نيا و گذارندياثرم يزندگ تيفيک

 در مـؤثر  عوامـل  از يک ـي .]١[است يشغل و يروان يروح ،ياجتماع

 ـ کـار  آنکه وجود با .باشد يم شغل يزندگ تيفيک  اريبس ـ منبـع  کي

 ـ  ياجتماع يها تيموقع احراز و معاش امرار يبرا مهم  رد يبـوده ول

 ـ و يجسـمان  يقـوا  لي ـتحل و يتينارضا به تواند يحال م نيع  يروان

 ياديزي و روان يجسمان ياسترسها با مشاغل يبرخ. ]٢[شود منجر

 و فيوظـا  نـوع  کـار،  آن تي ـماه معلـول  مسأله نيا و هستند همراه

 يکسـان  يپزشک ميت ياعضا. باشد يم ها شغل گونه نيا يتهايمسؤول

 که ازآنجا .کنند يم افتيدر ران فشارها يااز ييبالا سطح که هستند

 ـ نيا جزو زين ماماها  آور عوامـل اسـترس   نـد يآ يم ـ حسـاب  بـه  ميت

 حسـاب  بـه  ياجتمـاع  ـ ـ يروان اي يروان يديتهد آنها يبرا تواند يم

در سـه   يرا در سـلامت عمـوم   يماماها نقش مهم ـ. ]٣[شوند آورده

مرکز بهداشت خانواده و  ,مارستانيشامل ب يستم مراقبتيسطح از س

طبـق آمـار وزارت بهداشـت و درمـان در     . ]٤[ندينما يفاء ميجامعه ا

ــف حــدود   ١٣٨٩ســال  ــز مختل ــا در مراک ــداد مام ــر  ١٢٠٠٠تع نف

نفـر در   ٣٥٠انها ومارسـت ينفـر در ب  ١٦٥ن تعـداد  ي ـباشند که از ا يم

همدان مشغول بکـار   يدانشگاه علوم پزشک يو درمان يمراکز بهداشت

 يخشـکناب بـا عنـوان بررس ـ    يتوسط فلاح ـ يپژوهش. ]٥[هستند

 روان يهـا   بخش پرستاران در آن با مرتبط عوامل و يزندگ تيفيک

ن ي ـا. ه استتهران انجام شد شهر يپزشک علوم يدانشگاهها يپزشک

 تي ـفيک.ه اسـت نفـر از پرسـتاران انجـام شـد     ١٠٠ يپژوهش بر رو

 ـا در کننـده  شرکت پرستاران درصد ٢١ يزندگ  حـد  در قي ـتحق ني

 درصـد  ١١ و خوب را يزندگ تيفيک آنها از درصد ٦٧ .بود متوسط

توسـط   گـر يد يپژوهش ـ. ]٦[کردنـد  ذکـر  يعـال  را يزنـدگ  تي ـفيک

و اعتمـاد بـه نفـس از     يت شـغل يو همکاران با عنـوان رضـا   وستاوي

ج يبـر اسـاس نتـا   . انجـام شـده اسـت    يجنـوب  يقايستاران در آفرپر

 يجنـوب  يقـا يآفر يدر حرفـه پرسـتار   يت زنـدگ ي ـفيآمده ک بدست

از  ييپرسـتاران سـطح بـالا    .آنهـا بـود   ييکايان آمريتر از همتا نييپا

م يبه طور مسـتق  در پرستاران و عزت نفس داشتهاعتماد به نفس را 

در  .]٧[آنـان بـوده اسـت    يغلت ش ـير رضـا يثأم تحت تير مستقيو غ

 يسلامت روان ماماهـا  يمنظور بررس هکه بهمكاران ان و يمطالعه گل

شهر تهران انجام شده است، مشخص  يدولت يمارستانهايشاغل در ب

از ماماها از سـلامت روان مطلـوب برخـوردار    درصد  ١/٣٥د که يگرد

ت يلات و وضـع ين افراد با سطح تحص ـيت سلامت ايو وضع. اند نبوده

. ]٨[داشته است يهل آنها ارتباط معنادار آمارأت تيو وضع ياقتصاد

از ماماهــا و پرســتاران شــاغل در  درصــد ٧/٤٦در پــژوهش بابــازاده 

ــ يمارســتانهايب ــيمشــهد وضــع يدولت ــامطلوب  يت ســلامت روان ن

ل يبـدل  ييمـان و مامـا  يزا يشاغل در بخشـها  يماماها. ]٩[اند داشته

آنان در حفظ جـان مـادر و کـودک    ت يو مسئولن حرفه و يت اياهم

کـه در   يل مهمياز مسا يکي .رنديشتر مورد توجه قرار گيد بيبا ،يو

ن قشر از جامعه يا يت زندگيفيکند ک ين افراد جلب نظر ميا يزندگ

شـتر  يشده تا بـا شـناخت و درک ب   يدر پژوهش حاضر سع .باشد يم

در جهــت بهبــود  يدر ماماهــا گــام يت زنــدگيــفيابعــاد مختلــف ک

  .ن افراد برداشته شوديمرتبط با سلامت ا يشرفت زندگيپ

  

  كار  مواد و روش

جامعـه مـورد   . بـود نـوع مطالعـات توصـيفي تحليلـي      اين مطالعه از

ــه ماماهــاي شــاغل در بخــش  ــايي  بررســي کلي هــاي زايمــان و مام

بيمارستان فاطميه و همچنين بيمارستان بوعلي و بيمارسـتان آتيـه   

نفر ماماهاي شاغل در ايـن مراکـز در    ٧٠لکه تعداد ک.بودندهمدان 

  . اين پژوهش شرکت داده شدند

كليــه ماماهــاي شــاغل در بيمارســتانهاي همــدان كــه :معيارهــاي ورود 

   .حداقل داراي مدرك كارشناسي باشند

عدم رضايت از شركت در مطالعـه ازجملـه معيارهـاي    : معيارهاي خروج 

   .باشد خروج مي

هش جهت شركت در مطالعه فـرم رضـايت   از تمامي واحدهاي مورد پژو

واحـدهاي   با يها بصورت گروه  ل فرميجهت اجتناب از تکم .اخذ گرديد

شد كه بصورت انفرادي اقدام به پركردن فرمها  مورد پژوهش صحبت مي

بـراي رفـع ايـن مشـكل تمـامي       اًو ضـمن . نموده تا نتايج مقبولتر باشـد 

 يابـزار گـردآور  . يـد گرد هشـگر تكميـل مـي   پژوها در حضور  پرسشنامه

ک و ي ـاطلاعات دموگراف: باشد يشامل دو بخش م يا اطلاعات پرسشنامه

 يماماهـا  يت زنـدگ يفيسنجش ک يبرا. يت زندگيفيالات سنجش کؤس

از فـرم کوتـاه شـده بررسـي پيامـد       ييمان و مامايزا يشاغل در بخشها

 يعمـوم پرسشـنامه  ن ي ـا. شده اسـت استفاده ) SF-36(سلامت عمومي 

ران ترجمـه و بکـار رفتـه و    يا و از جمله ايکشور دن ٥٠ش از يدر ب بوده و

ه ي ـگو ٣٦ يشـده و دارا  يدگاه افـراد طراح ـ يسلامت از د يابيجهت ارز

خاص استفاده شـده و   يتهايو جمع ينيسلامت بال يابياست و جهت ارز

درمـان بکـار رفتـه     ييکـارآ  يو بررس ـ يبهداشـت  ياسـتها ين سييدر تع
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  ٢٨٥

    سيده زهرا معصومي و همكاران                                                                                                                        ...يت زندگي ماماهاي  بررسي كيف

د قـرار  أيي ـمـورد ت  اين پرسشنامه در ايران نيز ييايو پا ييروا .]١٠[است

در هشـت بعـد شـامل عملكـرد     ايـن پرسشـنامه    ].١٢،١١[گرفته است

مشــكلات جســمي درد  نقــش بعلــت محــدوديت در ايفــاي ،جســماني

محـدوديت در  سلامت رواني،  شادابي و نشاط، جسماني، سلامت عمومي

 ـ و عملكـرد اجتمـاعي  ايفاي نقش بعلـت مشـکلات عـاطفي     ه بررسـي  ب

به مجموع نمرات ابعاد هشتگانه سـلامت   .پردازد کيفيت زندگي افراد مي

گيرد، كه نمرات بالاتر وضعيت سلامت بهتـر   نمرات صفر تا صد تعلق مي

ت و ين وضـع يکه صـفر نشـان دهنـده بـدتر     يا به گونه .دهد را نشان مي

د ک افـرا يبعلاوه مشخصات دموگراف .ن حالت بوده استيانگر بهتريب ١٠٠

هل و تعداد فرزندان و سابقه کـار و  أت تيکننده شامل سن و وضع شرکت

شده به کمـک نـرم    ياطلاعات جمع آور. قرار گرفتند يمورد بررس غيره

ل قـرار گرفـت   يه و تحليمورد تجز آزمونهاي ناپارامتريکو  Spss 16افزار 

  .در نظر گرفته شد >٠٥/٠Pيدار يو سطح معن

  

  ها يافته

 ياز ماماها نفر ٧٠ يت زندگيفي،کيروش سرشمار ن مطالعه بهيدر ا

مارسـتان  يو ب)  يمارسـتان دولت ـ يب(ه يفاطم يمارستانهايشاغل در ب

ن يمأوابســته بــه تــ( ه يــمارســتان آتيو ب) يمرکــز خصوصــ( يبــوعل

سـه شـده   يگر مقايکـد يقـرار گرفتـه و بـا     يمـورد بررس ـ ) ياجتماع

قــرار  ســال )٣٥-٤٠(ي درگــروه ســن ماماهــا ازدرصــد  ٤/٣١.اســت

  .اند فرزند بوده ٢ يدارادرصد  ٣٠هل و أمتدرصد  ٦/٧٨ و .داشتند

 ياکثر واحـدها  .باشند يم)١-٥( سابقه کار يافراد دارا درصد١/٣٧و 

در وضـعيت اسـتخدامي رسـمي بـوده و     ) درصـد  ٩/٥٢(مورد پـژوهش  

بيشــترين  ).١جــدول شــماره(داشــتند منــزل شخصــي ) درصــد ١/٧٧(

مختلـف کيفيـت زنـدگي واحـدهاي مـورد       ميانگين کسب شده در ابعاد

و سپس سـلامت  ) ٢٩/٧٣± ٥٧/٢٧(جسمي پژوهش مربوط به عملکرد 

ميانگين نمـره کيفيـت زنـدگي بـه      .است بوده )٥٤/٥٩± ٩٠/١٧(روان 

استثناي محدوديت در ايفاي نقـش بـه علـت مشـکلات عـاطفي در      

ساير حيطه ها بطور معنـاداري در بخـش زايمـان بـا سـاير بخشـها       

ها نشـان داد   همچنين بررسي داده .)۲جدول شماره( ف داشتاختلا

  و يت زنـدگ ي ـفيکمختلف ن نمرات ابعاد يب يارتباط معنادار آمارکه 

   

  

  

  

  

جـدول  (وجود نداشته است  به استثناي عملکرد جسماني درآمد فرد

   .)٣شماره

  )=٧٠n( ويژگيهاي جمعيتي نمونه هاي مورد مطالعه :١جدول 

  )درصد(تعداد  
    هاي سنيگروه

٨/٢٢(١٦  ٢٣-٢٨(  
٧/٢٥(١٨  ٢٩-٣٤(  
٤/٣١(٢٢  ٣٥-٤٠(  
٩/١٢(٩  ٤١-٤٦(  
<٢/٧(٥  ٤٧(  

    وضعيت تاهل
  )٦/٧٨(٥٥  متاهل
  )٤/٢١(١٥  مجرد

    تعداد فرزندان
٣/٤٤(٣١  ٠(  
٧/٢٥(١٨   ١(  
٢١(٣٠  ٢(  

    وضعيت استخدامي
  )٩/٥٢(٣٧  رسمي
  )١/١٧(١٢  پيماني

  )٤/١١(٨  شبه پيماني
  )٦/١٨(١٣  يقرارداد

    سابقه کار
١/٣٧(٢٦  ١-٥(  

٧/١٥(١١  ٦-١٠(  
٣/٢٤(١٧  ١١-١٥(  
٦/٨(٦  ١٦-٢٠(  
٣/١٤(١٠  <٢١(  

    بخش محل اشتغال
  )٩/٥٢(٣٧  زايمان

  )٤/٢١(۱۵  زنان
  )٧/٢٥(١٨  اورژانس

    ميزان درآمد
  )٣/٦٤(٤٥  نامطلوب

  )٧/٣٥( ٢٥  متوسط و مطلوب
  

ار نمرات در ابعاد مختلف کيفيت زندگي بر حسب مقايسه ميانگين وانحراف معي: ٢جدول 

  بخش محل اشتغال

  )=٣٧n(بخش زايمان  

  ) ميانگين، انحراف معيار( 

  ) =n ۱۵(بخش زنان

  )ميانگين، انحراف معيار(

  )=n ۱۸(بخش اورژانس 

  )ميانگين، انحراف معيار(

  

P 

  ٠١٧/٠  ٤٤/٦٤)٧٥/٢٧(   ١/٦١)٨٤/٢٤(   ٧١/٨٢)٣٧/٢١(   عملکرد جسماني

وديت در محد

نقش به علت  ايفاي

  مشکلات جسمي

 )١٦/٥٤)٦٣/٣٦(   ٢٢/٢٢)٠٩/٤٤(   ٠٨/٥٦)٤٥/٣٧  

٠١٧/٠  

  ٠٠٢/٠  ٢٧/٣٩)٤٢/٢٤(   ٥٥/٥٠)٧٠/٣٠(   ٤٣/٦٥)٨٠/٢٧(   درد جسمي

  ٠٠٨/٠  ١٦/٥١)٤٥/١٥(   ٤٤/٤٣)٦٦/٢٣(   ٥/٥٩ )٧٠/٢٣(   سلامت عمومي

  ٠٠٨/٠  ٩٤/٤٦ )٥٦/١(   ٣٥)٧٠/۱۸(   ٣٥/٥٦ )۲/ ٠٤(   شادابي و نشاط

  ٠٠٣/٠  ٦٤/٥٦)٧١/٢٤(   ١١/٣٦)٣٤/٢٥(   ٨٢/٦١)٩٢/٢٣(   عملکرد اجتماعي

محدوديت در 

ايفاي نقش به علت 

  مشکلات عاطفي

 )٣٣/٣٣)٠٩/٤٤(   ٨٤/٤٦)٤١/٤٠  

 )٠٨/٠  ٨/٣٨ )٧٧/٣٤  

  ٠٠٥/٠  ٦٦/٦٠)٧٤/١١(   ٦٦/٤٢)٥٦/١٣(   ١٠/٦٤)٠٧/١٨(   سلامت روان
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    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

  با ميانگين ابعاد مختلف کيفيت زندگي در ماماهاي شاغل ارتباط کفايت درآمد فردي: ٣جدول 

    )n=۴۵(نامطلوب   )n=٢٥(متوسط و مطلوب   

 P  )ميانگين، انحراف معيار  )ميانگين، انحراف معيار(  

  ٠٢/٠  ۱۹/۸۳)۸۰/۱۵(  ٧٨/٦٧)١٣/٣١(   عملکرد جسماني

ايفاي نقش به علت محدوديت در 

  مشکلات جسمي
 )(  ١١/٤٦)٨٧/٣٩۰۸/۳۶(۵۵  

٣٥/٠  

  ٧٠/٠  ۶۸/۵۲)۵۱/۳۰(  ٤٦/٥٥ )٩/٢٧(   درد جسمي

  ١٠/٠  ۸۴/۵۹)۵۸/۲۰(  ٧٧/٥٠)٤٨/٢٢(   سلامت عمومي

  ٥٠/٠  ۲۰/۴۸)۹۶/۱۷(  ٥/٥١ ) ٠٩/٢(   شادابي و نشاط

  ٩٩/٠  ۵۰/۵۵)۱۲/۳۲(  ٥٥/٥٥)٩١/٢٥(  عملکرد اجتماعي

  ٣٧/٠  ۹۶/۵۶)۹۲/۱۵(  ٩٧/٦٠)٩٣/١٨(  سلامت روان

محدوديت در ايفاي نقش به علت 

  شکلات عاطفيم

)(  ٥١/٣٨)٨٩/٣٨۱۱/۳۹(۶۶/۴۲  ٦٧/٠  

  

  

  گيري بحث و نتيجه

 يت زنـدگ ي ـفين نمـره ک يانگي ـج مطالعه حاضـر نشـان دا کـه م   ينتا

و  يسـلامت جسـم   يهـا  طـه يمان در حيشاغل در بخش زا يماماها

شاغل در بخـش اورژانـس و زنـان     يدر کل بالاتر از ماماها و يعاطف

نسـبت   يطه عملکرد جسميان حمين در بخش زايهمچن .وده استب

نقـش بعلـت    يفايا ت دريطه محدودين و حيها بالاتر طهير حيبه سا

و همکاران  ييرمولايم .ن نمره را داشته استيکمتر يمشکلات عاطف

 يبهداشـت  شاغل در مراکز يماماها يت شغليرضا يدر مطالعه بررس

 تي ـتهران نشان دادند کـه اکثر  يعلوم پزشک يدانشگاهها يو درمان

 يو ارتبـاط باهمکـاران دارا   يگاه شـغل يت از جايماماها در ابعاد رضا

ماماهـا در   يت شغلين سطح رضايو همچن .ت متوسط بوده انديرضا

عـلاف   .]١٣[درصد در حـد مطلـوب و بـالا بـوده اسـت     ٦/١مجموع 

پرستاران شاغل  يت زندگيفيک يو همکاران در مطالعه بررس يجواد

طـه هـا   ير حينسبت به سا يمت روانطه سلاينشان دادند که نمره ح

نمـرات ابعـاد گونـاگون     حاضـر در پـژوهش   .]١٤[کمتر بـوده اسـت  

در . گر بوديد ير بخشهايمان بالاتر از سايدر بخش زا يت زندگيفيک

ماما انجـام شـد    ٢٤٠پژوهشي كه توسط واتسون و همكاران بر روي 

طـه  از كارشان راضـي بودنـد و از نق   درصد ٨٠آمد اين نتايج بدست 

بيشـتر   ييبا آموزشها و مهارتهاي ماما زايماننظر آنان كار در بخش 

سازگار بوده و ماماهاي شـاغل در بخـش زايمـان احسـاس رضـايت      

بيشتري از شغلشان داشتند و كار در ساير بخشها من جمله نوزادان 

چرخشي بودن بخش محل اشتغال باعث عدم رضايت ماماها شـده   و

ماماهـا از كـار در بخـش زايمـان لـذت      اگرچه در اين پـژوهش  . بود

بردند ولي شواهدي مبني بر استقلال كاري مامائي بسـيار انـدك    مي

بدليل اينکه نمرات ابعاد گوناگون کيفيت زنـدگي در بخـش    .]١٥[بود

محـل   يبخشـها  زايمان بالاتر بوده است پس احتمالاً چرخشي بـودن 

آمـده قـرار   بر اساس نتايج بدسـت  . باشد ميد يو مف ياشتغال ضرور

دادن پرسنل جوانتر در بخشهاي بـا سـختي کـار بـالاتر در سـالهاي      

شـود و   اوليه استخدام، هم باعث افزايش تجربه کاري اين افـراد مـي  

  .كاهد هم از بار کاري افراد با سن و سابقه کاري بالاتر مي

  

  سهم نويسندگان

جمـع آوري و تجزيـه و    تهيه پروپـوزال تحقيـق،  : سيده زهرا معصومي

  تحليل اطلاعات، تهيه گزارش نهايي و تنظيم 

اصـلاح پروپـوزال و گـزارش نهـايي طـرح تحقيـق،       : خديجه ميرزايـي 

  مشارکت در تنظيم مقاله

  اصلاح گزارش نهايي طرح تحقيق، مشارکت در تنظيم  :فاطمه شبيري

  اصلاح گزارش نهايي طرح تحقيق، مشارکت در تنظيم  :بتول خداکرمي

ــه و: علــي منتظــري و  تحليــل اطلاعــات، مشــارکت در تنظــيم  تجزي

  ويراستاري نهايي مقاله

  

  تشكر و قدرداني

از همکاري معاونت محتـرم آموزشـي و پژوهشـي دانشـگاه علـوم      

انجـام ايـن    پزشکي شاهرود و دانشگاه علوم پزشکي همـدان کـه در  

  .شود تشکر و قدرداني مي, طرح ما را ياري دادند
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Objective (s): To determine quality of life among midwives in different wards in hospitals in Hamdan, Iran. 

Methods: This was a descriptive study. Research community included all midwives working in maternity and midwifery 

departments in Fatemiyeh hospital (state), Bu-Ali Hospital (Private) and Atieh Hospital (affiliated to the Social Security 

Organization). The short form health survey (SF-36) was used to measure health-related quality of life. 

Results: The results indicated that midwives working in obstetrics wards had a better health-related quality of life in all 

domains as measured by the SF-36.  

Conclusion: The findings suggest that working in environments that are more related to educational backgrounds of midwives 

might improve health-related quality of life in this population. 

Key Words: Midwives, The quality of life, Physical health, mental health 
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